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１８ 主観的・客観的側面から情報収集する □３．１６±０．６２ ○３．６１±０．７２ ○３．８５±０．６１ ＊＊＊ ＊＊＊ ＊
１９ 患者の健康障害・発達課題・生活への影響等について情報収集する □３．１５±０．６３ ○３．５７±０．６３ ○３．７９±０．５９ ＊＊＊ ＊＊＊ ＊
２９ 実施した結果を評価する ■２．９１±０．７２ □３．２２±０．６２ □３．４９±０．６６ ＊＊ ＊＊＊ ＊
Ｄ
３７ 看護チームにおいて，学生としての自己の役割を果たす □３．１５±０．６８ ○３．５８±０．８０ ○３．９３±０．６３ ＊＊＊ ＊＊＊ ＊＊
３８ 医療チームと協調して患者への援助を行う □３．０３±０．６４ ○３．５１±０．７５ ○３．９４±０．６２ ＊＊＊ ＊＊＊ ＊＊＊
３９ 学生（将来の医療従事者）として責任ある行動をとる ○３．５４±０．７３ ○３．８４±０．８１ ◎４．２１±０．６８ ＊ ＊＊＊ ＊＊







Ｃ ３６ 学生が行った看護のうち，継続する必要がある看護は看護師に伝える ■２．８１±０．８７ ■２．９０±０．９２ □３．２５±０．８９ N．S． ＊＊ ＊








９ 患者の反応から自分の関わり方を振り返る □３．００±０．７８ ○３．７４±０．７４ ○３．６９±０．６３ ＊＊＊ ＊＊＊ N．S．
１２ 言語的コミュニケーションを用いる ○３．５０±０．７４ ◎４．０６±０．８３ ○３．９４±０．７３ ＊＊＊ ＊＊＊ N．S．
１３ 非言語的コミュニケーションを用いる ■２．６１±０．７７ □３．４４±０．９３ □３．４２±０．８７ ＊＊＊ ＊＊＊ N．S．
１４ 対象の発達段階に応じたコミュニケーションをはかる ■２．８６±０．６７ ○３．５８±０．７４ ○３．５５±０．６６ ＊＊＊ ＊＊＊ N．S．
Ｂ
５２ 実習をとおして看護する喜びを感じる ■３．３８±０．８４ ◎４．２５±０．９１ ◎４．２４±０．８１ ＊＊＊ ＊＊＊ N．S．
５３ 実習をとおして患者の闘病姿勢や生きる努力に感動する ○３．８０±０．８３ ◎４．３６±０．７１ ◎４．３１±０．７０ ＊＊＊ ＊＊＊ N．S．




















































１ 患者に関心を持ちながら接する □３．４２±０．５７ ◎４．２５±０．７０ ◎４．４０±０．６３ ＊＊＊ ＊＊＊ N．S．
２ 患者の訴えや意見を傾聴する □３．３７±０．７３ ◎４．３３±０．６１ ◎４．３８±０．６２ ＊＊＊ ＊＊＊ N．S．
３ 患者の気持ち（情緒・感情・思い）を考える ○３．５８±０．６６ ◎４．１０±０．８４ ◎４．２６±０．６１ ＊＊＊ ＊＊＊ N．S．
４ 患者の言動をありのままに受け止める □３．４１±０．６８ ○３．８４±０．７０ ○３．８４±０．７０ ＊＊＊ ＊＊＊ N．S．
５ 患者の個性（その人らしさ）を尊重する □３．４４±０．６９ ○３．９１±０．７３ ○３．９６±０．７２ ＊＊＊ ＊＊＊ N．S．
６ 患者の価値観や信念・社会的背景を理解する □３．０４±０．６７ ○３．５５±０．７０ ○３．５７±０．６１ ＊＊＊ ＊＊＊ N．S．
７ 患者が苦痛に感じていることは何かを考えながら接する □３．３６±０．６５ ○３．９３±０．７２ ○３．９４±０．６７ ＊＊＊ ＊＊＊ N．S．
８ 患者が看護者に求めていることは何かを考えながら接する □３．０３±０．７２ ○３．６０±０．７８ ○３．７８±０．７１ ＊＊＊ ＊＊＊ N．S．
１０ 患者も自分も成長し，変化する存在であると感じる □３．３０±０．９３ ○３．９９±０．８３ ○３．９９±０．７６ ＊＊＊ ＊＊＊ N．S．
１１ 看護者の立場から患者のために何ができるかを考える □３．３９±０．６８ ○３．８５±０．８０ ○３．９３±０．７０ ＊＊＊ ＊＊＊ N．S．
１５ 患者との信頼関係を深めようとする ○３．５１±０．６２ ◎４．２４±０．７０ ◎４．３１±０．７０ ＊＊＊ ＊＊＊ N．S．
Ｂ
５４ 患者や家族と学生の看護に対する考え方の違いを受け止め看護の在り方を振り返る □３．４９±０．７３ ○３．８８±０．８８ ◎４．０６±０．７３ ＊＊ ＊＊＊ N．S．
５５ 実習をとおして看護の役割を自覚する ○３．５３±０．８０ ○３．９９±０．７５ ◎４．１２±０．７２ ＊＊＊ ＊＊＊ N．S．
５６ 実習をとおして自己の人間観を深める ○３．６２±０．７３ ○３．９３±０．８４ ◎４．１２±０．８０ ＊ ＊＊＊ N．S．
５７ 実習をとおして自己の健康観を深める ○３．６５±０．８２ ◎４．１０±０．８０ ◎４．１６±０．８２ ＊＊ ＊＊＊ N．S．
５８ 実習をとおして自己の死生観を深める ○３．６１±０．９５ ○３．９４±０．９０ ◎４．１３±０．９３ ＊ ＊＊＊ N．S．
５９ 実習をとおして自己の看護観（看護に対する考え方）を深める ○３．６２±０．８４ ○３．９７±０．８７ ◎４．１５±０．８０ ＊ ＊＊＊ N．S．
６０ 実習をとおして看護のやりがいを感じる ○３．７２±０．８５ ◎４．２１±０．９３ ◎４．２６±０．８０ ＊＊＊ ＊＊＊ N．S．
６１ 実習をとおして看護をさらに深めたいという気持ちや姿勢をもつ ○３．６９±０．８９ ◎４．１２±０．９６ ◎４．２５±０．８０ ＊＊ ＊＊＊ N．S．




























１６ 基礎的知識を活用して看護を行う ■２．９３±０．６３ ○３．５２±０．６１ ○３．７２±０．５４ ＊＊ ＊＊＊ N．S．
１７ 文献を活用して，看護を創意，工夫する ■２．５５±０．７１ □３．１２±０．８１ □３．２６±０．５６ ＊＊＊ ＊＊＊ N．S．
２０ 収集した情報を分類し解釈・分析する ■２．８１±０．７０ □３．３４±０．７９ □３．４６±０．６３ ＊＊＊ ＊＊＊ N．S．
２１ 看護上の問題（看護診断）を明確にする ■２．９３±０．７３ □３．３４±０．７１ ○３．５０±０．６１ ＊＊＊ ＊＊＊ N．S．
２２ 看護上の問題（看護診断）の優先度を考える ■２．８５±０．７７ □３．４３±０．７４ □３．４９±０．６３ ＊＊＊ ＊＊＊ N．S．
２３ 看護目標を設定する ■２．９５±０．６８ □３．３３±０．７０ □３．４９±０．６１ ＊＊＊ ＊＊＊ N．S．
２４ 看護上の問題（看護診断）に即して，解決策（看護介入）を立案する ■２．８０±０．７２ □３．３９±０．６５ ○３．５４±０．６３ ＊＊＊ ＊＊＊ N．S．
２５ 看護計画に基づいて実施できる ■２．８１±０．７７ □３．３６±０．６９ ○３．５５±０．６８ ＊＊＊ ＊＊＊ N．S．
２６ 看護技術は，原理・原則に基づいて（基本的留意事項を守って）行う □３．０４±０．６９ ○３．５４±０．６８ ○３．７１±０．６２ ＊＊＊ ＊＊＊ N．S．
２８ 患者の状態や反応に応じて，立案した解決策や優先度を修正・変更して実施する ■２．７４±０．７２ □３．３０±０．６７ □３．４３±０．７２ ＊＊＊ ＊＊＊ N．S．
３０ 評価に基づき，看護計画を修正する ■２．７８±０．７１ □３．２５±０．５３ □３．４１±０．７０ ＊＊＊ ＊＊＊ N．S．
３１ 看護記録を他のメンバーにもわかるように記載する □３．００±０．７４ □３．３４±０．７３ □３．４９±０．７０ ＊＊ ＊＊＊ N．S．
３２ 実施した看護と患者の反応を看護師（指導者）に報告する □３．１１±０．６８ ○３．８１±０．７２ ○３．９０±０．６５ ＊＊＊ ＊＊＊ N．S．
３３ 対象の特殊性（発達段階・健康レベル・系統別）に応じて看護を行う ■２．８５±０．７５ □３．３７±０．７１ ○３．５３±０．６１ ＊＊＊ ＊＊＊ N．S．
３４ 実習で体験したことを看護理論と照らして考えることができる ■２．４７±０．７３ ■２．７５±０．６１ ■２．９４±０．７９ ＊ ＊＊＊ N．S．
３５ 患者に必要な看護を継続して行う ■２．９９±０．６７ □３．４８±０．６６ ○３．５４±０．６６ ＊＊＊ ＊＊＊ N．S．
Ｄ
４０ 礼儀正しく節度を守って実習する ○３．９２±０．７４ ◎４．１９±０．７４ ◎４．４３±０．６５ ＊ ＊＊＊ N．S．
４２ 指導者の助言やコメントを参考にしながら，自己を見直す ○３．６２±０．６３ ◎４．０３±０．８０ ◎４．１３±０．７１ ＊＊＊ ＊＊＊ N．S．
４６ 科学的根拠（裏付け）を調べて看護する ■２．５８±０．７８ □３．０７±０．７２ □３．１５±０．７４ ＊＊＊ ＊＊＊ N．S．
４７ カンファレンスでは他者の意見を傾聴する ○３．９３±０．６３ ◎４．２５±０．６８ ◎４．２５±０．６８ ＊＊ ＊＊ N．S．
４９ グループメンバーと相互に意見交換する □３．４１±０．８１ ◎４．０４±０．８２ ◎４．１３±０．７９ ＊＊＊ ＊＊＊ N．S．
５０ グループメンバーと学習を共有する □３．４７±０．７６ ◎４．０３±０．９７ ◎４．２８±０．７３ ＊＊＊ ＊＊＊ N．S．
表３ 実習の開始前・中期・終了後における自己評価得点の変化（２．非上昇群－①低値持続群，②高値持続群）



















４４ 自己の行った看護を評価し，看護の質を高める ■２．９７±０．７２ □３．３３±０．７０ □３．１５±０．７３ N．S． N．S． N．S．
４５ 看護とは何かを考え研究的態度（文献活用・事例検討）で実習する ■２．６５±０．７１ ■２．９０±０．６８ □３．００±０．８０ N．S． N．S． N．S．






































































































































































































































桑 村 由 美 他１４
Self-evaluation study of nursing students’ recognition of their degree of
achievement of educational goals in clinical practice
Yumi Kuwamura, Ayako Tamura, Takako Ichihara, Takako Minagawa, and Tadaoki Morimoto
Major in Nursing, School of Health Sciences, The University of Tokushima, Tokushima, Japan
Abstract Objectives : The purpose of this study was to : assess the nursing students’ recognition of
their achievement of their educational goals in clinical practice ; and discuss the clinical teaching
interventions of nursing education by means of self-evaluation for the students at a 3-year nursing
junior college.
Methods : We used the self-evaluation questionnaire (62 questions). Self-evaluation was performed
three times : the first was before clinical practice (hereinafter first evaluation), at the middle point of
clinical practice (middle evaluation) and after the clinical practice (final evaluation).
Results :
１．There ware 2 patterns in self-evaluation scores. One was rise, and the other was not rise by
comparison between first evaluation and final evaluation.
２．Only 7 scores were improved among 62 questions. They were classified cognitive domain, and
they were recognized by the nursing students to be achieved of their educational goals.
３．In the final evaluation there were 14 items for which they had not achieved their educational
goals. They were the following items : comparing their clinical practice experience with
nursing theory, performing clinical practice while thinking about the nature of nursing and using
communication skills, and the process of nursing diagnosis.
Conclusions : Nursing students need educational intervention. That is, they need teachers to teach
them, or to think with them, how to use the nursing process to overcome patients’ problems in each
clinical situation by means of communication skills. It is also important to make effective use of
conferences at school to so that student’s can shore experiences.
Key words : self-evaluation, clinical practice, nursing education, achievement of educational goals,
nursing students
臨地実習における学習内容に対する学生の到達度の認識 １５
